















Tibiofemoral Movement : Full Flexion in The Living Knee Studied 
by MRI 
(深屈曲位における膝関節の運動解析-MRIによるE常膝の解析ー)











【結果】 90度屈曲位 (85+8度〉から自力最大開曲位 (133土 9度)まで内側頼は2土 2mm、外側頼は
13:t 6 mm後方に移動していた。外側頼が内側頼に比べ大きく後}j移動したことから腔骨は大腿骨に対し関
節面内但1Iを軸とする内旋運動を行い、その角度は15:t9度であった。次に自力最大屈曲位から他力最大屈
曲位 (162:t-1 !主)までは内側頼は4.5:t2 mm、外側頼は15::!:4mm後方に移動し、同様に腔骨は関節面内
側を軸とする13士6度の内旋運動を行っていた。他力畳大屈曲位では外側頼は腕骨皮質骨後縁から 7士5
mm後方に亜脱臼していた。
【考察】孜々は同様にMRIを用いた解析で屈曲15度から90度まで膝関節はほぼ回旋しないことを報告した。
今回90度屈曲位から他力最大同曲位までの深属曲において関節面内側を軸とする著明な腔骨内旋が起こる
ことを示したo現在でも人L膝関節置換術後の司動域は，.分でなく、術後可動峨改善のために人工膝関節
のデザインにこの様な腔骨内旋をいかに取り込むかが謀題であろう。
【結論】 MRIを用いて深田曲における膝関節の運動解析を行った。深屈曲において腔骨は関節面内側を軸
とする内旋運動を行っていた。
論文審査の結果の要旨
近年高蹴者の増加に伴い増加してきた変形性膝関節症患者に対して行われる人t膝関節置換術には、よ
り牛.理的な運動パターンの再現、術後可動域のさらなる拡大など円常生活上の機能面での向上が求められ
てきている。しかし、深屈曲位に至る膝関節の運動解析は充分になされておらず、日本の生活様式に合致
した人工膝関節を開発するにあたり深屈曲メカニズムの詳細な解析が必要である。またMRIは生体での軟
骨関節面、靭帯など軟部組織の観察が可能であることから、今回我々はMRJを聞いて深屈曲位の正常膝の
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運動解析を行った。
日本人成人男性20人の正常膝20膝を対象とした。半均年齢は29.7才 (26才"'40才)。膝関節屈曲位での撮
影が可能なopenchamberを有する?¥1RI(HITACHI社製AIRIS)を使用しTl強調 CTR580、TE20、FA90、
SE5.0)条{サードで、 90度開曲位、自力最大屈曲位、他力最大屈曲{立で対象膝の矢状断の撮影を行なった。他
力最大屈曲位では正座位に近似した状態で撮影を行った。腔骨関節面に対する大腿骨内側蝋、外側頼の前
後移動距離を計測し、同旋角度を算出した。
結果として90度屈曲位(実泊IJ値平均節度)を基準とすると大腿骨内側頼は自力最大屈曲位(133度)まで
わずかに2.0:t1.9mm、さらに他力最大屈山位 062度)までは6.5士2.2mm後方へ移動していた。対照的に
外側頼は向力最大屈曲位までに13.1士6.3mm、他力最大回曲位まで27.9:t5.4mm後方へ移動していた。大腿
骨外側頼が内側頼と比較し大きく後h'へ移動したことから腔骨は大腿骨に対して関節面的側を軸とする内
旋運動しており、その角度は90度開曲位を基準として自力最大開曲位までは15.2:t9.0度、他力最大屈曲位
までは28.3土8.::l度であった。
現在まで人工版関節のデザインには、今回われわれが示したような腔骨の恒l旋には十分な配慮がなされ
てきたとは言い難い。より生埋的な運動の再現、更なる術後可動域の拡大のために、内側を柚とする腔骨
内旋運動を人T.膝関節のデザインにいかに取り込んでいくかが今後の課題であると考えられた。
本論文は正常の生体膝関節において深屈曲メカニズムを初めて解明したものである。また、術後屈山角
度の拡大を目指した人工膝関節のデザイン設計に必要な運動を明らかにした。よって、本研究者は博士
(医学)の学位を授与されるに価すると認められた。
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